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های علوم پزشکی است. های بالینی، از جمله نیازهای ضروری برای دانشجویان رشتهموثر، در کنار سایر مهارتهای ارتباطی داشتن مهارت مقدمه:
مبود مطالعات ها موثر باشد. با توجه به کتواند در کیفیت آموزشی و تحصیلی آنهمچنین طبق مطالعات صورت گرفته نحوه ارتباط دانشجو با افراد دیگر می
شان، در دانشجویان اتاق عمل و ها از رشته تحصیلیهای ارتباطی دانشجویان با رضایت آنش حاضر با هدف بررسی ارتباط مهارتدر این زمینه، پژوه
 مامایی دانشگاه علوم پزشکی اردبیل صورت گرفته است.
ها آوری دادهنفر از دانشجویان مامایی و اتاق عمل دانشگاه علوم پزشکی اردبیل وارد مطالعه شدند. جمع 080در این پژوهش مقطعی، تعداد  روش كار:
های ها با استفاده از روشو رضایت از رشته تحصیلی انجام گرفت. داده moDneeuQهای مشخصات دموگرافیک، مهارت ارتباطی از طریق پرسشنامه
 تجزیه و تحلیل شدند. 40نسخه SSPS افزار آماری ار توصیفی و استنباطی شامل آزمون تی، ضریب همبستگی پیرسون و اسپیرمن تحت نرمآم
درصد زن  04/5درصد مرد و 86/5نفر، دانشجوی مامایی شرکت داشتند که از این تعداد  98نفر، دانشجوی اتاق عمل و  89در این پژوهش،  ها:یافته
بود. همچنین  85 ±00و رضایت از رشته تحصیلی   500 ± 8های ارتباطی سال بود. میانگین کل مهارت 02/01 ± 0/84بودند. میانگین سنی دانشجویان 
 ).r=1/26، p≥ 1/011های ارتباطی و رضایت دانشجویان از رشته تحصیلی یافت شد (اط آماری معناداری بین مهارتارتب
ویان ها از رشته تحصیلی، جهت افزایش رضایت دانشجهای ارتباطی دانشجویان با رضایت آنبا توجه به وجود ارتباط مستقیم میان مهارت گیری:نتیجه
 باشد.های ارتباطی دانشجویان ضروری میاقداماتی در راستای بهبود مهارت ، انجاماز رشته تحصیلی
 




ارتباط جنبه مهمی از زندگی انسان است، طوری که انسان برای 
. [0]هر هدفی دست کم باید با یک یا دو نفر ارتباط برقرار کند 
هایی چند بعدی هستند که باید های ارتباطی تواناییمهارت
ا همتناسب با شرایط خاص هر موقعیت استفاده شوند. این مهارت
ها را که در زمینه ارتباطات بین فردی کاربرد طیفی از مهارت
ها خوب گوش دادن، که از جمله آن [2]کنند دارند، احاطه می
ور کل کیفیت حض واضح و شیوا سخن گفتن، بیان همدلی و در
. حتی در مطالعات مختلف، از [6]است یک فرد عنوان شده
های اجتماعی نیز ذکر عنوان مهارتهای ارتباطی بهمهارت
اند که هرگونه تعامل یا واکنش بین دو فرد یا بیشتر را کرده
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کند. در مراکز مراقبت بهداشتی نیز، ارتباط به عنوان توصیف می
های بالینی ر دقتی مشابه با سایر مهارتها، باید دمرکز مهارت
گیری ارتباط موثر درمانی، کارایی آموخته شود تا با شکل
دانشجویان پرستاری و به دنبال آن پرستاران را افزایش داده و در 
. [2]نتیجه رضایت بیماران را از کیفیت ارائه خدمات بهبود بخشد 
عملی و هم  های ارتباطی هم به دانشبرای بدست آوردن مهارت
به دانش تئوری نیاز است. اگرچه در بسیاری از مدارس پرستاری 
های ارتباطی فقط بصورت تئوری تدریس و بر اساس مهارت
 شود؛ اما نیاز به گسترشهای کتبی و شفاهی ارزشیابی میآزمون
روش جدیدی در آموزش پرستاری است که به دانشجویان کمک 
. اهمیت این [6]بدست آورند ها راکند تا هر دوی این مهارت
ی هاموضوع به قدری است که در مراکز مراقبت بهداشتی، مهارت
دی بنفردی و درمانی تقسیمهای بینارتباطی رابه انواع مهارت
ای ویژه از ارتباط با های ارتباطی درمانی شیوه. مهارت[5]اندکرده
ه که بهای مراقبت بهداشتی است بیمار یا خانواده وی در محیط
ای آموخته شده های حرفهدهد مهارتپرسنل بهداشتی اجازه می
منظور نیل به هدف خاص درمانی استفاده کنند. از آنجا که را به
های ضروری های ارتباطی موثر، همواره از تواناییداشتن مهارت
های مورد انتظار در حرفه عنوان دانشجویان برای کسب ویژگی
علوم بهداشتی و پزشکی؛ برای نیل به ، دانشجویان [2]استشده
شایستگی در حرفه، نیازمند یادگیری و توسعه هر دو جنبه ارتباطی 
های ارتباطی خاص به . از این رو آموزش مهارت[5]باشندمی
دانشجویان پرستاری در در طول دوره، هم باعث یادگیری این 
فراهم شود که در ها در بالین میها و هم باعث کاربرد آنمهارت
کردن مراقبت با کیفیت از طریق ارتباط موثر با بیماران، اعضای 
ای در مراقبت بهداشتی کمک کننده خانواده و سایر افراد حرفه
 .[0]باشدمی
دی تواند باعث افزایش رضایتمنبنابراین برقراری ارتباط موثر می 
های درمانی بیماران ها در برنامهدانشجویان و مشارکت بهتر آن
و اگر رضایت دانشجویان را در زمینه تحصیلات نیز شاهد  [4]د شو
نی ارائه شده های بالیباشیم، تاثیر مستقیم آن را بر کیفیت مراقبت
توسط آنان شاهد خواهیم بود. در این راستا دانشجویان نیز سطوح 
تیجه دهند که نمتفاوتی از رضایت از رشته تحصیلی را نشان می
. [0]مستقیم تعامل با عوامل مرتبط تحصیلی در دانشگاه است 
-دانشجویان با انتخاب رشته تخصصی خود مسلما درگیر فعالیت
شوند؛ بطوری که هنگام تغییر رشته های مرتبط با آن رشته می
های رشته جدید را یاد بگیرند. این در حالی است که باید مهارت
های آموخته شده از جمله موانع احتمالی تدرک دانشجو از مهار
. در [8]است ماندن در یک رشته تحصیلی نیزگزارش شده
های مراقبت بهداشتی نیز، داشتن مهارت ارتباطی موثر از حرفه
؛ زیرا دانشجویان [9]است های ضروری عنوان شدهجمله مهارت
تر های ارتباطی قویهای بهداشتی هرچه از لحاظ مهارتحرفه
ای بهتری نیز در آینده خواهند اشند، تعامل و ارتباطات حرفهب
دهند که در بررسی . مطالعات قبلی نیز نشان می[10]داشت 
ها از رشته وضعیت آموزشی دانشجویان و میزان رضایت آن
تحصیلی، نقش تعاملات بین فردی هم باید مد نظر قرار گیرد؛ 
 ی خانواده و سایر افرادزیرا نحوه ارتباط دانشجو با اساتید و اعضا
در نوع نگرش و عملکرد آموزشی و درنهایت افت تحصیلی وی 
 .[00]بود تاثیر نخواهدبی
های علوم پزشکی نیز، در حیطه خدمات مامایی در میان رشته
و در حیطه اتاق عمل  [20]علت مراجعه تعداد زیادی از مراجعین به
ای هافراد با تخصصعلت منحصر به فرد بودن محیط و وجود به
، جهت نیل به اهداف تعیین شده، برقراری ارتباط [60]مختلف 
 ها به کارگیریموثر امری ضروری بوده و نسبت به سایر رشته
های ارتباطی موثر با همکاران، پزشکان و بیماران در مهارت
های ارائه شده تاثیر بسزایی دارد. با توجه به مرور کیفیت مراقبت
ای مشابه، پژوهش ت گرفته و عدم وجود مطالعهبر متون صور
های ارتباطی دانشجویان با حاضر با هدف بررسی ارتباط مهارت
شان، در دانشجویان اتاق عمل و ها از رشته تحصیلیرضایت آن
 است.مامایی دانشگاه علوم پزشکی اردبیل صورت گرفته
 
 :كار روش
تعیین ارتباط باشد که با هدف این پژوهش از نوع مقطعی می
ها از رشته های ارتباطی دانشجویان با میزان رضایت آنمهارت
شان در دانشکده پرستاری مامایی دانشگاه علوم پزشکی تحصیلی
است. جامعه پژوهش شامل انجام گرفته 4960اردبیل در سال 
وش باشد. رکلیه دانشجویان مامایی و اتاق عمل این دانشکده می
ت بود که از کلیه این دانشجویان و براساس گیری بدین صورنمونه
ها به شرکت در پژوهش بصورت سرشماری اطلاعات تمایل آن
های نفر نمونه 080گیری جمعا آوری گردید و در پایان نمونهجمع
 این پژوهش را تشکیل دادند.
ای سه قسمتی استفاده ها، از پرسشنامهبه منظور گردآوری داده
های ارتباطی و وگرافیک، مهارتشد که شامل اطلاعات دم
رضایت از رشته تحصیلی بود. پرسشنامه مشخصات دموگرافیک 
اطلاعاتی را از قبیل سن، جنس، رشته و ترم تحصیلی دانشجو، 
های مهارت ارتباطی فراهم وضعیت اشتغال و شرکت در کارگاه
 کرد.می
های ارتباطی دانشجویان از سوالات به منظور بررسی مهارت
-tseT sllikS noitacinummoCهای ارتباطی (مهارت آزمون
ده ای طراحی ش) که بر اساس مقیاس لیکرت پنج گزینهdesiveR
) moD neeuQدام (بود، استفاده شد. آزمون مورد نظر توسط کویین
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ارتباطی است  هایآیتم در توصیف مهارت 66این آزمون شامل 
ها را خرده مهارت نیز نامید، تقسیم توان آنو به پنج حیطه که می
های های این پرسشنامه شامل خرده مقیاساست. حیطهشده
 مدیریت عواطف و احساسات، قاطعیت در ارتباط، گوش دادن،
در این  باشد. پاسخ به هر آیتمدرک پیام و بینش نسبت به پیام می
یری گاستفاده از مقیاس لیکرت در پنج سطح اندازهپرسشنامه با 
=اکثر اوقات/ 6=گهگاه/ 6ندرت/ =به2=هرگز/ 0شود(می
=همیشه). بدین ترتیب محدوده نمرات احتمالی این پرسشنامه 5
قرار دارد. لازم به ذکر است که  100تا  66برای هر فرد بین 
ها، ی آندلیل محتوااین پرسشنامه، به 4و  6،2های شماره آیتم
گذاری شدند. ثبات صورت معکوس نمرهدر محاسبه نمرات به
 neeuQگیری، پایایی بازآزمایی و روایی این آزمون توسط اندازه
. روایی محتوایی [60]است در حد قابل قبولی گزارش شده moD
این آزمون قبلا توسط چاری و فداکار مورد بررسی قرار گرفته و 
ن شناسی استفاده از ایشناسی و روانهبر اساس نظر اساتید جامع
آزمون در فرهنگ ایرانی، مورد تایید است. همچنین در بررسی 
 الذکر پایایی قابل قبولی با استفاده از روش آلفایپایایی، ابزار فوق
و با استفاده از روش تنصیف ضریب اعتبار  1/94کرونباخ برابر با 
 .[50]نشان داده است  1/00
رای ارزیابی رضایت دانشجویان از رشته پرسشنامه سوم ب
ساخته بود که توسط جمیلیان و ای محقق تحصیلی، پرسشنامه
برای ارزیابی رضایت دانشجویان دانشگاه  0960همکاران در سال 
شنامه بود. پرسعلوم پزشکی اراک از رشته تحصیلی استفاده شده
ها شامل سه بخش مشخصات فردی، سوالات مورد استفاده آن
مربوط به رضایتمندی و دو سوال باز بود که در این پژوهش فقط 
سوالات مربوط به رضایت از رشته تحصیلی استفاده شد. این 
باشد که پاسخ به هر آیتم با استفاده آیتم می 80پرسشنامه شامل 
=متوسط/ 6=کم/ 2=خیلی کم/ 0ای (از مقیاس لیکرت پنج گزینه
رد. بدین ترتیب دامنه نمرات گی=خیلی زیاد) صورت می5=زیاد/ 6
بندی نمرات قرار دارد. بعد از دسته 19تا  80پرسشنامه در محدوده 
توان میزان رضایت دانشجویان را در حد خیلی کم، کم، می
متوسط، زیاد و خیلی زیاد گزارش کرد. بدین ترتیب که کسب 
 26/5-46/8بیانگر رضایتمندی خیلی کم، نمره  80-26/6نمره 
بیانگر رضایتمندی در حد  46/9-04/2ی کم، نمره رضایتمند
-19رضایتمندی زیاد و اخذ نمره  04/6-50/4متوسط، اخذ نمره 
دهنده رضایت از رشته تحصیلی در حد خیلی زیاد نشان 50/0
باشد. روایی پرسشنامه مذکور قبلا توسط عنبری و همکاران می
ثبات رسیده ) به اeuqinhceT ihpleDبا استفاده از تکنیک دلفی (
است. ضمن آنکه پایایی پرسشنامه نیز با استفاده از ضریب آلفای 
 .[40]است محاسبه و تایید شده 1/08کرونباخ به میزان 
ها با استفاده در این مطالعه اعتبار علمی ابزارهای گردآوری داده
های اعتبار صوری و محتوایی مورد بررسی قرار گرفت. از روش
نفر از  10ی مورد نظر بعد از تنظیم در اختیار بدین ترتیب ابزارها
اعضای هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی اردبیل قرار گرفت و 
پس از دریافت نظرات و پیشنهادات، اصلاحات لازم صورت 
گرفت. همچنین برای تعیین پایایی ابزارهای مورد استفاد از روش 
نی ابزارها، وآلفای کرونباخ استفاده گردید. بدین ترتیب همسانی در
و برای 1/4های ارتباطی با ضریب آلفای برای پرسشنامه مهارت
محاسبه 1/68پرسشنامه رضایت از رشته تحصیلی با ضریب آلفای 
 گردید.
ها بدین صورت بود که در مورد دانشجویان آوری دادهنحوه جمع
سال اول تا سوم، بعد از کسب اجازه از اداره آموزش دانشکده و 
ام کلاس درسی، محققین با حضور در جمع دانشجویان بعد از اتم
و ارائه توضیحات لازم در مورد هدف پژوهش و تاکید بر 
پاسخگویی دقیق، در صورت تمایل دانشجویان برای شرکت در 
دادند؛ اما در مورد ها را در اختیار آنان قرار میپژوهش، پرسشنامه
 بالینی و دلیل کمبود وقت در محیطدانشجویان سال آخر، به
یان ها، از دانشجوکاهش دقت پاسخگویی، بعد از توزیع پرسشنامه
زل ها را به منکننده در پژوهش خواسته شد که پرسشنامهشرکت
برده و بعد از تکمیل در روز بعد کارورزی به پژوهشگران تحویل 
منظور محرمانه ماندن اطلاعات، از دانشجویان خواسته دهند. به
ذکر نام و نام خانوادگی خودداری کنند. همچنین بود که از شده
توانستند هر زمان که بخواهند از پژوهش خارج دانشجویان می
که  بودپرسشنامه میان دانشجویان توزیع شده 490شوند. در کل 
نفر از  9شد و پرسشنامه تکمیل و عودت داده 080از این میان 
 شرکت در مطالعه انصراف دادند.
 40نسخه SSPS افزار آماری ها از طریق نرمدادهتجزیه و تحلیل 
های آمار توصیفی (فراوانی، صورت گرفت. بدین منظور، از روش
درصد، میانگین و انحراف معیار) و آمار استنباطی استفاده شد. از 
 فردی اجتماعی -مستقل برای بررسی ارتباط مشخصات tآزمون 
 لی، آزمون ضریبهای ارتباطی و رضایت از رشته تحصیبا مهارت
همبستگی اسپیرمن برای بررسی ارتباط متغیر ترم تحصیلی با 
های ارتباطی و رضایت از رشته تحصیلی و آزمون ضریب مهارت
ای ههمبستگی پیرسون برای بررسی ارتباط متغیر سن با مهارت
ارتباطی و رضایت از رشته تحصیلی و تعیین ارتباط متغیرهای 
ا هستفاده گردید. سطح معناداری آزموناصلی مطالعه با یکدیگر ا
در نظر گرفته شد. ضمنا لازم به ذکر است که در آمار  α>1/51
ا هاسمیرنوف توزیع داده -استنباطی، بر اساس آزمون کولموگروف
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 :هایافته
 98نفر اتاق عمل و  89نفر از دانشجویان ( 080در این پژوهش 
نفر مامایی) دانشگاه علوم پزشکی اردبیل شرکت داشتند که از این 
درصد زن بودند. میانگین سنی  04/5درصد مرد و 86/5تعداد 
درصد  98/8سال بود.  02/01 ± 0/84دانشجویان شرکت کننده 
) %85/6ان مورد مطالعه (دانشجویان مجرد بودند. اکثر دانشجوی
 15) در ترم دوم، %02/9نفر ( 06بومی و بقیه خوابگاهی بودند. 
 65) در ترم ششم و %22/5نفر ( 26) در ترم چهارم، %42/0نفر (
) از دانشجویان در ترم هشتم مشغول به تحصیل %82/9نفر (
در  درصد از دانشجویان قبلاً 60/6بودند. همچنین فقط 
 بودند.های ارتباطی شرکت کردههای مهارتکارگاه
های مطالعه، میانگین و انحراف معیار نمره بر اساس یافته
های ارتباطی دانشجویان مورد پژوهش در خصوص مهارت
ای هبود. میانگین و انحراف معیار نمره کل و نمره حیطه 500±8
ارائه شده  0ارتباطی دانشجویان در جدول های مختلف مهارت
های این جدول، دانشجویان مورد مطالعه یافته است. بر اساس
 ترین نمره را درو پایین "درک پیام"بالاترین نمره را در حیطه 
داشتند. همچنین، آزمون تی  "بینش نسبت به پیام"حیطه 
مستقل، اختلاف آماری معناداری بین میانگین و انحراف معیار 
همه نمرات دانشجویان زن و مرد در مهارت ارتباطی کل و 
های ارتباطی نشان داد. میانگین و انحراف معیار نمرات حیطه
ارتباطی براساس سایر متغیرها در  های مهارتمقیاس خرده
 است.ارائه شده 2جدول
همچنین ترم تحصیلی بر اساس آزمون همبستگی اسپیرمن  
) و سن دانشجویان بر اساس آزمون r=1/091، p≥ 1/011(
) ارتباط آماری r=1/291، p≥ 1/011همبستگی پیرسون (
های های ارتباطی کل و تمامی حیطهمعناداری را با مهارت
 ) نشان دادند.p≥ 1/011ارتباطی (
های مطالعه، میانگین و انحراف معیار همچنین بر اساس یافته
نمره دانشجویان مورد پژوهش در خصوص رضایت از رشته 
بود. ضمن اینکه، در بررسی ارتباط متغیرهای  85±00تحصیلی 
دموگرافیک با رضایت دانشجویان از رشته تحصیلی، ترم تحصیلی 
و )r=-1/601، p≥ 1/011بر اساس آزمون همبستگی اسپیرمن (
، p≥ 1/011سن دانشجویان بر اساس آزمون همبستگی پیرسون (
تند. ش) ارتباط معناداری با رضایت از رشته تحصیلی داr=1/021
سایر متغیرهای دموگرافیک نیز، به جز محل سکونت، بر اساس 
آزمون تی اختلاف معناداری با میانگین و انحراف معیار نمره 
 ارائه شده 6رضایت از رشته تحصیلی نشان دادند که در جدول 
 است.
های ارتباطی در این پژوهش ارتباط آماری معناداری بین مهارت
، p≥ 1/011ته تحصیلی یافت شد (و رضایت دانشجویان از رش
درک "های ارتباطی نیز، به جز حیطه ). در میان حیطهr=1/26
،ارتباط آماری معناداری بین رضایت دانشجویان از رشته "پیام




 های ارتباطی دانشجویان براساس جنسیتمیانگین نمره مهارت :0جدول 
 
 t P میانگین ±انحراف معیار  جنسیت میانگین ±انحراف معیار  خرده مهارت ارتباطی




 16±2 درک پیام
 16/01±2 زن
 -1/641 ≥ 1/011
 16/61±6 مرد
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 مهارت ارتباطیهای ارتباطی دانشجویان بر اساس رشته تحصیلی، وضعیت تاهل و سابقه شرکت در کارگاه میانگین نمرات مهارت :2جدول 
 
 t P میانگین ±انحراف معیار    خرده مهارت ارتباطی
 گوش دادن





 52/01±6 اتاق عمل




 -6/111 ≥ 1/011
 52/66±2/51 متاهل
 درک پیام
 شرکت در کارگاه مهارت ارتباطی
 16±2 بله
 1/110 ≥ 1/011
 16/91±2 خیر
 رشته تحصیلی







 بینش نسبت به پیام
 ارتباطیشرکت در کارگاه مهارت 
 40±2 بله
 -1/401 ≥ 1/011
 40±2 خیر
 رشته تحصیلی
 40±2 اتاق عمل




 1/111 ≥ 1/011
 40/15±2/89 متاهل
مدیریت عواطف و 
 احساسات
شرکت در کارگاه مهارت های 
 ارتباطی
 42±6 بله
 1/111 ≥ 1/011
 42±2 خیر
 رشته تحصیلی
 42±2 اتاق عمل




 -0/111 ≥ 1/011
 42/62±2/65 متاهل
 قاطعیت در ارتباط
 شرکت در کارگاه مهارت ارتباطی
 00±2 بله
 -2/111 ≥ 1/011
 40±2 خیر
 رشته تحصیلی
 40±2 اتاق عمل






 مهارت ارتباطی کل
 شرکت در کارگاه مهارت ارتباطی
 000±8 بله
 0/111 ≥ 1/011
 500±8 خیر
 رشته تحصیلی
 500±8 اتاق عمل
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 میانگین نمرات رضایت از رشته تحصیلی دانشجویان بر اساس متغیرهای دموگرافیک :6جدول 
 
 مشخصات دموگرافیک  میانگین ±انحراف معیار  P t









 اتاق عمل 45±00
 رشته تحصیلی
 مامایی 14±10
 ≥ 1/011 1/111
 بله 95±50








 ارتباطی دانشجویان با رضایت از رشته تحصیلیهای بررسی همبستگی مهارت :6جدول
 
 r P خرده مهارت ارتباطی
 1/96 ≥ 1/011 گوش دادن
 1/611 1/49 درک پیام
 1/62 1/011 بینش نسبت به پیام
 1/16 ≥ 1/011 مدیریت عواطف و احساسات




های ارتباطی های پژوهش حاضر، در کل مهارتبراساس یافته
دانشجویان مورد مطالعه در سطح متوسط رو به بالایی قرار داشت 
در مورد  [00]با نتایج مطالعه عطارها و همکاران  که این یافته
های ارتباطی اعضای هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی مهارت
نیز،  [80]خوانی دارد. در مطالعه نایبی و همکاران اراک هم
های ارتباطی دانشجویان پرستاری در برخورد با بیماران در مهارت
، در مطالعه سطح متوسط و خوبی ارزیابی شده بود. همچنین
های ارتباطی در مورد مهارت [90]زاده و همکارانخاقانی
ی هادانشجویان پرستاری، دانشجویان از سطح بالایی از مهارت
کلامی و غیرکلامی برخوردار بودند. در حالی که در مطالعه 
های ارتباطی دانشجویان ، مهارت[12]فر و همکارانصادقی
ی پزشکی تهران در حد مطلوب دانشکده پیراپزشکی دانشگاه علوم
قرار نداشت. همچنین نتایج این مطالعه نشان داد که دانشجویان 
و  "درک پیام"مورد مطالعه بالاترین مهارت ارتباطی را در حیطه 
ه کاملا دارند ک "بینش نسبت به پیام"ترین آن را در حیطه پایین
در حالی باشد. می [00]منطبق با نتایج مطالعه عطارها و همکاران 
های ارتباطی ، مهارت[20]زاده و همکارانکه در مطالعه تقی
 بود.کلامی ماماها، درکل در سطح مطلوبی گزارش نشده
غیر از وضعیت بومی یا غیربومی بودن  در این مطالعه به
 های آنهای ارتباطی دانشجویان و حیطهدانشجویان، بین مهارت
اختلاف آماری معنادار و با سن با تمامی متغیرهای مورد مطالعه 
و ترم تحصیلی نیز ارتباط آماری معنادار یافت شد. طوری که 
دانشجویان مرد، متاهل و دانشجویانی که سابقه شرکت در 
های ارتباطی داشتند، درکل از لحاظ های مهارتکارگاه
تر بودند. همچنین نتایج مطالعه حاضر های ارتباطی قویمهارت
رود، میزان چه سن دانشجویان بالاتر مینشان داد که هر
یابد. این در حالی است ها نیز افزایش میهای ارتباطی آنمهارت
درک "های ، فقط در حیطه[00]که در مطالعه عطارها و همکاران 
ا ب "قاطعیت در ارتباط"و  "مدیریت عواطف و احساسات"، "پیام
در مطالعه متغیر جنس اختلاف آماری معناداری یافت شده بود. 
نیز تنها بین وضعیت تاهل ماماها و  [20]زاده و همکاران تقی
های ارتباطی غیرکلامی رابطه آماری معنادار کارگیری مهارتبه
، سن و جنس از جمله [02]وجود داشت. اما در مطالعه عبیدی 
عوامل موثر در برقراری ارتباط بین دانشجویان و اساتید گزارش 
 نشده بود.
العه مشاهده شد که دانشجویان متاهل نسبت به در این مط
تری دارند، طبق های ارتباطی قویدانشجویان مجرد، مهارت
های ارتباطی میزان کارایی نتایج مطالعه اصلانی، مهارت
های و با توجه به یافته [22]دهد دانشجویان متاهل را افزایش می
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های ارتباطی دخیل باشد یا تواند در افزایش مهارتازدواج نیز می
نه، خود موضوعی است که نیازمند تحقیقات بیشتری است. 
ی هاهمچنین مطالعه ما به خوبی نشان داد که تشکیل کارگاه
یی در افزایش این تواند نقش بسزاهای ارتباطی میمهارت
ها در دانشجویان داشته باشد، چرا که اگر ارتباط به شکل مهارت
ای آن در طول دوره آموزش پرستاری یاد گرفته نشود، حرفه
 .[0]عملکرد در محیط بالینی نیز ناموثر خواهد بود 
های نکته حائز اهمیت در مطالعه ما، در بررسی ارتباط مهارت
ه که از لحاظ رشتحصیلی است؛ طوریارتباطی با رشته و ترم ت
های ارتباطی دانشجویان مامایی و اتاق عمل تحصیلی مهارت
 قاطعیت در"تقریبا برابر بوده و دانشجویان مامایی در حیطه 
و  "گوش دادن"های و دانشجویان اتاق عمل در حیطه "ارتباط
تواند ناشی از نمره بالاتری داشتند. این امر می "درک پیام"
ط شغلی هر رشته باشد؛ زیرا در اتاق عمل از جمله عواملی شرای
شوند، برقراری محیطی آرام و ایجاد که منجر به پیشبرد کارها می
و بدیهی است که در چنین  [60]ارتباط خوب بین افراد است 
ند. تر باشمحیطی افراد باید از لحاظ گوش دادن و درک پیام قوی
اهداف رشته فرد باید با مددجو، در رشته مامایی نیز، جهت نیل به 
ها ارتباط موثری خانواده، همکاران و افراد متخصص سایر رشته
، بدین منظور داشتن قاطعیت در ارتباط شاید [62]برقرار کند 
 ترین حیطه برای ارائه بهتر خدمات باشد.مهم
از لحاظ ترم تحصیلی نیز، دانشجویان سال چهارم بالاترین و 
 در ارتباط را نشان ترین میزان مهارتل پاییندانشجویان سال او
دادند؛ شاید این یافته ریشه در این موضوع داشته باشد که 
های علوم پزشکی بعد از ورود به دانشگاه و دانشجویان رشته
ا هها، اساتید و به تبع آن حضور در بیمارستانتعامل با همکلاسی
دریج تقبت بهداشتی بهای در مراو برخورد با بیماران و افراد حرفه
که  شوند. چراتر میو برحسب تجربه از لحاظ برقراری ارتباط قوی
و همکاران نیز پرستارانی که سابقه کاری  yollaMدر مطالعه 
ای هتجربه، مهارتبیشتری داشتند، نسبت به پرستاران کم
 .[62]بیشتری در برقراری ارتباط با بیماران داشتند 
این پژوهش، رضایت دانشجویان مورد مطالعه های بر طبق یافته
از رشته تحصیلی خود در حد متوسطی قرار داشت که همسو با 
و  [40]، جمیلیان و همکاران [52]پور و همکاران های بهنامیافته
باشد. اما در مطالعه فتاحی و همکاران می [42]ادراکی و همکاران 
د ی خود در ح، رضایت اکثریت دانشجویان از رشته تحصیل[02]
 مطلوبی قرار داشت.
در بررسی متغیرهای دموگرافیک، دانشجویان زن، متاهل، 
های دانشجویان رشته مامایی و دانشجویانی که در کارگاه
های ارتباطی شرکت داشتند، رضایت بیشتری را از رشته مهارت
شان نشان دادند. ضمن اینکه از لحاظ بومی یا غیربومی تحصیلی
آماری معناداری با رضایت دانشجویان از رشته  بودن، اختلاف
تحصیلی یافت نشد. همچنین از نظر ترم تحصیلی، دانشجویان 
سال اول بیشترین رضایت و دانشجویان سال آخر کمترین رضایت 
ر های ما، درا از رشته تحصیلی خود نشان دادند. همسو با یافته
نیز،  [42]اران و ادراکی و همک [52]پور و همکاران مطالعه بهنام
ت تر رضایهای پایینهای بالاتر نسبت به ترمدانشجویان ترم
کمتری از رشته تحصیلی خود داشتند. اما در هر دوی این 
مطالعات، بین رضایت دانشجویان از رشته تحصیلی و متغیرهای 
جنس و سن ارتباطی مشاهده نشد. در مطالعه جمیلیان و همکاران 
نیز ارتیاط رضایت از رشته تحصیلی با جنس معنادار نبود. با  [40]
توجه به نتایج مشابه با مطالعات قبلی در مورد کاهش رضایت 
دانشجویان از رشته تحصیلی با افزایش ترم تحصیلی و تاثیری 
که عوامل مختلف آموزشی، محیطی و فرهنگی در رضایت 
ا بررسی از است که بدانشجویان از رشته تحصیلی دارد؛ بنابراین نی
این عوامل، منابع نارضایتی از رشته تحصیلی شناسایی شده و 
 .[42]مداخلاتی در جهت کاهش تاثیر عوامل مخرب صورت گیرد 
ای هترین یافته حاصل از این مطالعه این است که بین مهارتمهم
ها از رشته تحصیلی ارتباط ارتباطی دانشجویان و رضایت آن
های ری وجود دارد، بطوری که هرچه مهارتمستقیم و معنادا
-یلیها از رشته تحصارتباطی دانشجویان بیشتر باشد، رضایت آن
و همکاران نیز در مطالعه خود  nosneD شان نیز بیشتر خواهد بود.
های عنوان کردند که دانشجویانی که در دوران تحصیل مهارت
یلی خود تحصفردی خود را به کار گیرند، رضایت بیشتری از رشته 
. بر این اساس شاید بتوان گفت دانشجویانی [82]خواهند داشت
های ارتباطی مطلوبی برخوردارند، به دلیل تعامل بهتر که از مهارت
در محیط آموزشی و بالینی، مشکلات تحصیلی کمتری داشته و 
 رضایتمندی بیشتری نیز از رشته تحصیلی خود دارند. 
های این مطالعه قرار ه محدودیتتوان در زمراز مواردی که می
آوری اطلاعات با پرسشنامه و عدم داد این است که به دلیل جمع
ثبت نظرات واقعی، ممکن است دقت پاسخگویی به سوالات پایین 
گیری به روش سرشماری، ممکن است باشد. همچنین نمونه
ود شسازد. بدین منظور توصیه میهای آن را محدود کاربرد یافته
ر تگیری مناسبمطالعاتی با حجم نمونه بالاتر و روش نمونهکه 
شود که پژوهش مشابهی در صورت گیرد. همچنین پیشنهاد می
ای ههای علوم پزشکی و بر روی سایر دانشجویان رشتهدانشگاه
 پزشکی و پیراپزشکی کشور انجام گیرد.
 
 :گیرینتیجه
 مراقبت بهداشتیهای برقراری ارتباط ماهرانه در میان اعضای تیم
؛ [92]د باشبرای دستیابی به مراقبت با کیفیت از بیمار مهم می































تراهم هطبار یسررب تیاضر و یطابترا یاه   ایؤرناراکمه و وجکین 
یراتسرپ رد قلاخا و شزومآ همانلصف ود هرود ،ناتسمز و زییاپ ،راهچ و هس هرامش ،متفه90 
 34 
نآ یتبقارم یلعف همانرب و نارامیب طیارشرثوم طابترا دیاب اه ار ی
نآ اب دننک رارقرب اه]61[ هتفرگ تروص نوتم رب رورم قبط .
هعلاطم هک یاتراهم طابترا یسررب هب اب نایوجشناد یطابترا یاه
نآ تیاضرهدشن ماجنا نونکات دزادرپب یلیصحت هتشر زا اهب .دو
هتفایتراهم نیب هک داد ناشن زین ام شهوژپ یاه یطابترا یاه
نآ تیاضر اب هعلاطم دروم نایوجشناد طابترا یلیصحت هتشر زا اه
فرط زا .دراد دوجو یرادانعم و میقتسم نازیم ،شهوژپ نیا رد ی
تراهم دوخ یلیصحت هتشر زا نایوجشناد تیاضر و یطابترا یاه
هدیا دح ردهتفای نیا هب هجوت اب .دنتشادن رارق یلآرظن اب و اه  هب
هورگ نایوجشناد شزومآ هکنیا دروم رد یکشزپ مولع یاه
تراهمیم ،یطابترا یاهآ ییآراک دناوتن نارامیب نیلاب رد ار اه
فا دهد شیاز]0[ یاتسار رد یتامادقا ماجنا دسر یم رظن هب اذل ؛
تراهم دوبهبهاگراک یرازگرب دننام نایوجشناد یطابترا یاهه یا
تراهم یارب ازجم یدحاو ندناجنگ ،یشزومآ رد یطابترا یاه
 یسوملم ریثات هک ارچ ؛دشاب یرورض ... و نایوجشناد یسرد شیارآ
زا نایوجشناد تیاضر شیازفا رد یلیصحت هتشر دهاوخ ناش
.تشاد 
 
ینادردق و رکشت: 
 زا ار دوخ ینادردق و رکشت بتارم هلیسو نیدب نارگشهوژپ
 نایوجشناد ،لیبدرا ییامام و یراتسرپ هدکشناد مرتحم نیلوئسم
 یمامت و شهوژپ نیا رد هدننک تکرش ییامام و لمع قاتا
یم زاربا ناهارمه.دنراد 
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Effective communication skill, along with other clinical skills, is one of the essential needs for students 
of different disciplines of medical science. According to studies, also this matter that students how learn 
to communicate with other people can help them be effective in educational quality. Due to the lack of 
study on this subject, this study aimed to investigate the relationship between students 'communication 
skills with their course satisfaction in Ardabil University of Medical Sciences. 
Materials and Methods: 
All midwifery and operating room students of Ardabil University of Medical Sciences were entered 
into this analytical study. Data collection was performed through demographic questionnaire, Queen 
Dom communication skill and course satisfaction surveys. Data were analyzed by the SPSS18 software 
using descriptive and analytical statistics methods including t-test and Pearson and Spearman 
correlation coefficient. 
Results:  
In this study, 98 people of operating room students and 89 people of midwifery students participated, 
which 38.5% of them were male and 61.5% of them were female. The average age of students was 
21.07±1.68 years. Total mean of communication skills was 115±8 and course satisfaction was 58±11. 
Also, a significant relationship was found between student’s communication skill and their course 
satisfaction (p≤0.001, r=0.42). 
Conclusion: 
In view of the direct relationship between students 'communication skills with their course satisfaction, 
to increase student’s satisfaction with their course, taking steps to improve students' communication 
skills is essential. 
Keywords: Communication Skills, Educational Status, Student, Midwifery, Operating Room 
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